Google 



This is a digital copy of a book that was prcscrvod for gcncrations on library shclvcs bcforc it was carcfully scannod by Google as pari of a projcct 

to make the world's books discoverablc online. 

It has survived long enough for the Copyright to expire and the book to enter the public domain. A public domain book is one that was never subject 

to Copyright or whose legal Copyright term has expired. Whether a book is in the public domain may vary country to country. Public domain books 

are our gateways to the past, representing a wealth of history, cultuie and knowledge that's often difficult to discover. 

Marks, notations and other maiginalia present in the original volume will appear in this flle - a reminder of this book's long journcy from the 

publisher to a library and finally to you. 

Usage guidelines 

Google is proud to partner with libraries to digitize public domain materials and make them widely accessible. Public domain books belong to the 
public and we are merely their custodians. Nevertheless, this work is expensive, so in order to keep providing this resource, we have taken Steps to 
prcvcnt abuse by commercial parties, including placing lechnical restrictions on automated querying. 
We also ask that you: 

+ Make non-commercial use ofthefiles We designed Google Book Search for use by individuals, and we request that you use these files for 
personal, non-commercial purposes. 

+ Refrain fivm automated querying Do not send automated queries of any sort to Google's System: If you are conducting research on machinc 
translation, optical character recognition or other areas where access to a laige amount of text is helpful, please contact us. We encouragc the 
use of public domain materials for these purposes and may be able to help. 

+ Maintain attributionTht GoogXt "watermark" you see on each flle is essential for informingpcoplcabout this projcct and hclping them lind 
additional materials through Google Book Search. Please do not remove it. 

+ Keep it legal Whatever your use, remember that you are lesponsible for ensuring that what you are doing is legal. Do not assume that just 
because we believe a book is in the public domain for users in the United States, that the work is also in the public domain for users in other 
countries. Whether a book is still in Copyright varies from country to country, and we can'l offer guidance on whether any speciflc use of 
any speciflc book is allowed. Please do not assume that a book's appearance in Google Book Search mcans it can bc used in any manner 
anywhere in the world. Copyright infringement liabili^ can be quite severe. 

Äbout Google Book Search 

Google's mission is to organizc the world's Information and to make it univcrsally accessible and uscful. Google Book Search hclps rcadcrs 
discover the world's books while hclping authors and publishers rcach ncw audicnccs. You can search through the füll icxi of ihis book on the web 

at |http: //books. google .com/l 



Google 



IJber dieses Buch 

Dies ist ein digitales Exemplar eines Buches, das seit Generationen in den Realen der Bibliotheken aufbewahrt wurde, bevor es von Google im 
Rahmen eines Projekts, mit dem die Bücher dieser Welt online verfugbar gemacht werden sollen, sorgfältig gescannt wurde. 
Das Buch hat das Uiheberrecht überdauert und kann nun öffentlich zugänglich gemacht werden. Ein öffentlich zugängliches Buch ist ein Buch, 
das niemals Urheberrechten unterlag oder bei dem die Schutzfrist des Urheberrechts abgelaufen ist. Ob ein Buch öffentlich zugänglich ist, kann 
von Land zu Land unterschiedlich sein. Öffentlich zugängliche Bücher sind unser Tor zur Vergangenheit und stellen ein geschichtliches, kulturelles 
und wissenschaftliches Vermögen dar, das häufig nur schwierig zu entdecken ist. 

Gebrauchsspuren, Anmerkungen und andere Randbemerkungen, die im Originalband enthalten sind, finden sich auch in dieser Datei - eine Erin- 
nerung an die lange Reise, die das Buch vom Verleger zu einer Bibliothek und weiter zu Ihnen hinter sich gebracht hat. 

Nu tzungsrichtlinien 

Google ist stolz, mit Bibliotheken in Partnerschaft lieber Zusammenarbeit öffentlich zugängliches Material zu digitalisieren und einer breiten Masse 
zugänglich zu machen. Öffentlich zugängliche Bücher gehören der Öffentlichkeit, und wir sind nur ihre Hüter. Nie htsdesto trotz ist diese 
Arbeit kostspielig. Um diese Ressource weiterhin zur Verfügung stellen zu können, haben wir Schritte unternommen, um den Missbrauch durch 
kommerzielle Parteien zu veihindem. Dazu gehören technische Einschränkungen für automatisierte Abfragen. 
Wir bitten Sie um Einhaltung folgender Richtlinien: 

+ Nutzung der Dateien zu nichtkommerziellen Zwecken Wir haben Google Buchsuche Tür Endanwender konzipiert und möchten, dass Sie diese 
Dateien nur für persönliche, nichtkommerzielle Zwecke verwenden. 

+ Keine automatisierten Abfragen Senden Sie keine automatisierten Abfragen irgendwelcher Art an das Google-System. Wenn Sie Recherchen 
über maschinelle Übersetzung, optische Zeichenerkennung oder andere Bereiche durchführen, in denen der Zugang zu Text in großen Mengen 
nützlich ist, wenden Sie sich bitte an uns. Wir fördern die Nutzung des öffentlich zugänglichen Materials fürdieseZwecke und können Ihnen 
unter Umständen helfen. 

+ Beibehaltung von Google-MarkenelementenDas "Wasserzeichen" von Google, das Sie in jeder Datei finden, ist wichtig zur Information über 
dieses Projekt und hilft den Anwendern weiteres Material über Google Buchsuche zu finden. Bitte entfernen Sie das Wasserzeichen nicht. 

+ Bewegen Sie sich innerhalb der Legalität Unabhängig von Ihrem Verwendungszweck müssen Sie sich Ihrer Verantwortung bewusst sein, 
sicherzustellen, dass Ihre Nutzung legal ist. Gehen Sie nicht davon aus, dass ein Buch, das nach unserem Dafürhalten für Nutzer in den USA 
öffentlich zugänglich ist, auch für Nutzer in anderen Ländern öffentlich zugänglich ist. Ob ein Buch noch dem Urheberrecht unterliegt, ist 
von Land zu Land verschieden. Wir können keine Beratung leisten, ob eine bestimmte Nutzung eines bestimmten Buches gesetzlich zulässig 
ist. Gehen Sie nicht davon aus, dass das Erscheinen eines Buchs in Google Buchsuche bedeutet, dass es in jeder Form und überall auf der 
Welt verwendet werden kann. Eine Urheberrechtsverletzung kann schwerwiegende Folgen haben. 

Über Google Buchsuche 

Das Ziel von Google besteht darin, die weltweiten Informationen zu organisieren und allgemein nutzbar und zugänglich zu machen. Google 
Buchsuche hilft Lesern dabei, die Bücher dieser We lt zu entdecken, und unterstützt Au toren und Verleger dabei, neue Zielgruppcn zu erreichen. 
Den gesamten Buchtext können Sie im Internet unter |http: //books . google .coiril durchsuchen. 



Referent : 



Herr Obermedicinalrat Prof. Dr. Anger er, 






• 9 
9 

m -> 

> J 



• • * 



• • 



• • 



• • 






• • 






•• • 



• < • 



Während eine angeborene mangelhafte Entwick- 
long oder das vollkommene Fehlen eines oder beider 
Hoden ademlich selten beobachtet ¥drd, sind die Füle 
von erworbener Atrophie des Hodens relativ häufige. 
All diese Fälle, besonders diejenigen , bei denen die 
Atrophie nach Einwirkung eines Trauma auftritt, sind 
um so interessanter, wenn man die Funktion des 
erkrankten Organes in Betracht zieht, nicht nur vom 
rein menschlichen Standpunkt aus, wie er von Am- 
broise Par^ mit dem Ausspruch vertreten wird: 
»Ges organes sont n^essaires ä la g^n^ation et fönt 
la paix dans la maisonc, sondern auch, wenn man die 
heutige ZeitstrOmung berücksichtigt, in der mehr und 
mehr jede Erkrankung oder Verletzung eines Organes, 
die zur Funktionsunfähigkeit führt, im Lichte der 
Dnfallsgesetzgebung kritisch beleuchtet wird. 

Eine Atrophie eines oder beider Hoden kann durch 
die verschiedensten ursächlichen Momente hervorgerufen 
werden; jedoch muss betont werden, dass in jedem 
Fall das Mittelglied eine Orchitis ist. Eine jede 
Orchitis, aus welchen Gründen sie auch immer entsteht, 
kann unter Umständen eine Atrophie zur Folge haben. 

Vor allem wäre hier die Gonorrhoe zu nennen. 
Eine Atrophie nach einer Orchitis gonorrhoica ist eine 
ausserordentlich oft zu beobachtende Thatsache. 
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Viel häufiger ist die Atrophie nach einer Orchitis, 
die sich an eine Parotitis epidemica anschliesst, also 
nach einer Orchitis parotidea. Boy er erwiübjit der- 
artige F&Ue, und Goubaud teilt mit, dass er bei 3 
von 5 Fällen von Mumps Orchitis den Ausgang in 
Atrophie beobachtet habe. Zu ähnlichen Besultaten 
konmit Ourling. Veranlasst durch eine VeröfEent- 
lichung von Combeau hat OriBolle in 4 Jahren 
viermal nttch einer Orchitis parotidea eine nachfolgende 
Atrophie beobachtet Sie betraf den Hoden allein, 
entwickelte sich schon nach einer Woche. Der Um- 
fang des befallenen Hodens verminderte sich um ein 
Drittel, die Verhärtung war bedeutend. 

Heller hatte im Militärlazareth in Danzig Gelegen- 
heit, eine kleine Parotitisepidemle zu beobachten« Von 
10 Soldaten, bei denen OrchitiB auftrat, zeigte sich bei 
5 eine Hodenatrophie, die in zwei Fällen doppelseitig 
war. Die befallenen Testes waren um die Hälfte ver- 
kleinert, dabei von weicher Konsistenz. 

Gharvot verOfEentlicht den Fall eines Soldaten, 
der vor 7 Monaten eine Parotitis überstanden hatte, 
die mit einer Orchitis komplioiert gewesen war. Der 
eine Hoden wurde in der Folgezeit atrophisch, während 
zu gleicher Zeit eine Hypertrophie beider Mamillae 
auftrat, die die Grösse einer halben Apfelsine erreichten. 

In den meisten .Fällen schliesst sich aber die 
Atrophie unmittelbar an die Anschwellung des Organes 
an, verläuft also viel rascher als die einigermassen 
analoge Nierenschrumpf ung nach Nephritis (Kocher.) 

Eine Atrophie nach einer »Orchitis rheumaticac 
wird nur von vereinzelten englischen Autoren (C o op er , 
Curling) beschrieben. 
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Diese ganz seltenen Fälle sind indessen so wenig 
studiert und so unvollkommen mitgeteilt, dass man zu 
dem Schlüsse kommen muss, ei^ mögen bei dieser Art 
von Atrophie wohl noch andere Momente mitausschlag- 
gebend gewesen sein. 

Der Curiosität halber sei noch angeführt, dasa 
Gosselin den Fall eines 16jährigen jungen Mannes, 
der stark masturbierte, mitteilt ; bei diesem atrophierten 
beide Testikel, einer nach dem anderen, nach einer 
leichten Entzündung, die unter Schwellung und 
Schmerzen verlief. Auch Curling erwähnt der- 
artige Fälle. 

Auf die äusserst zahlreichen Fälle von Atrophie 
nach einer Orchitis traumatica sei es mir gestattet, in 
dem zweiten Teil der Vorliegenden Arbeit näher ein- 
zugehen. 

Nicht nur die Erkrankungen des Hodens selbst, 
auch die Entzündungen der Hodenhüllen können 
Atrophie des Organes herbeiführen. Im Besonderen 
führen die Veränderungen der Tunica vaginalis leicht 
so hochgradige Ernährungs- und Circulationsstörungen 
herbei, dass nach kürzerer oder längerer Zeit Atrophie 
eintritt. Es ist klar, dass durch eine hochgradige, lange 
bestehende Hydrocele zum Beispiel, die den Hoden 
von fast allen Seiten umgiebt, ein starker Druck auf 
das Organ ausgeübt wird. Der Hoden zeigt dann eine 
ganz charakteristische Blässe, die von Gosselin so 
genannte »an^mie du testiculec. Durch fortwährende 
Drucksteigerung werden nun die Ernährungsverhältnisse 
für das betrofiene Organ immer ungünstiger, es kommt 
schliesslich zur Druckatrophie. Uebrigens nehmen fran. 
zösische Autoren, Terrillon und A., an, dass diese 



Atrophie nicht das Besaltat der fortdauernden Atrophie, 
sondern das Ende einer von der Tunica vaginalis ttber- 
Dommenen Orchitis sei. 

Aehnlicb liegen die Verhältnisse bei einer Hftmato- 
cete. Man findet oft bei ihr den Hoden stark anämisch 
und von einer Menge von dicken Fsendomemhranen 
eingeschlossen. In solchen Fällen konunt es dann 
schnell zur Atrophie. In einigen hieher gehörigen 
Fällen von Goäselin ist das Volumen des Hodens 
ausserordentlich verringert; in einem FaU von Carling 
war ein Testikel überhaupt nicht mehr aufzufinden. 

Schliesslich sei als ätiologisches Moment für Hoden- 
atrophie hier noch die Elephantiasis scroti angeführt; 
es liegen hierüber verschiedene Berichte englischer 
Aerzte aus dem Leprahospital zu Colombo, sowie Beob- 
achtungen eines französischen Arztes aas Madeira vor. 

Doss nach innerlichem Gebranch von Jod oder 
nach Jodeinspritzangen Hodenatrophie auftreten kann, 
wird von massgebenden deutschen (Kocher) wie 
französischen Autoren (Monod und Terrillon), 
lebhaft bestritten. 

Noch einer Form von erworbener Hodenatrophie, 
und zwar einer physiologischen, ist hier zu gedenken, 
und zwar der senilen Atrophie. In höherem Alter 
verliert nämlich — nach Chrastina — der Hoden 
deutlich an Umfang, wenn auch die Schrumpfung im 
Allgemeinen weniger beträchtUch ist, als bei anderen 
drüsigen Organen. Nach Arthaud beginnen die 
Altersveränderungen des Hodens mit dem 50. Lebens- 
jahr und sind durch eine pericanalicoläre Sklerose 
charakterisiert, als deren Folge Atrophie der Tnbnli 
seminiferi, varicOse Erweiterung und Cystenbildung 
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im B»eich der EpicUdymis besohiiebeu Werden. Nach 
DesDos besteht die Hauptrerftiidenuig in elDW Ob- 

literation der Samenwege. Diese ist durch eine Venen- 
erweiterung bedingt, die im Ällgemeinea im 60. bis 
65. Jahr aoftritt. Die Verftudenmg der Samenkanälchen 
ist im Anfang eine rein mechanische; erat sp&ter kommt 
es zu fibröser Umwandlung des Parenchyms. 

Gehen wir nmi an den Hauptteil der vorliegenden 
Arbeit, an die Betrachtung der Hodenatropbien, die 
auf ein Trauma zurückzulüfaren sind, so wäre vor 
allem zu erwähnen 

i. 

Die reine traumatische Atrophie des Hodens. Ein 
Trauma des Hodens Icann gesetzt werden durch Ge- 
schosse, durch Hieb>, Stich- oder Schnittwunden, bei 
weitem am häufigsten aber durch Quetschung ver- 
mittelst stumpfer Gewalten, also durch Contusionen, 
sei es durch Fusstritte oder Hufschläge, durch Auf- 
fallen auf einen harten Gegenstand bei gespreisten 
Beinen, oder durch Quetechung des Hodens gegen den 
Sattelknopf, wenn der Reiter beim Keiten nach vorn 
geschleudert wird. Die unmittelbaren Folgen einer 
solchen Contuaion bestehen in sehr heftigen Schmerzen, 
Erbrechen, Atemnot, Ohnmacht In den schwersten 
Fällen kann durch die Wirkung des Shok sogar Herz- 
paralyse und Exitus eintreten, wie es Kocher erlebt 
hat, der für solche Fälle den B^;rifi einer »Commotio 

c, analog der oommotio cerebri aufgestellt hat. 

Jontusionen schliessen sich fast ausnahmslos Or- 
und Periorchitia an ; in den allerschwersten Fällen 

at es unmittelbar zur totalen oder partiellen Gan- 
des betrofCenec Teatikela; in leichten F&Uen 
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laufen die entzündlichen Erscheinungen bei geeigneter 
Behandlung ab, und ea tritt Restitutio ad integrum 
ein. Im Allgemeinen aber ist der Ausgang in Atrophie, 
also bindegewebige Schrumpfung mit Zugrundegehen 
des eigentlichen Hodenparenchyms, ein konstanter Be- 
fund, der sich manchmal schon nach wenigen Tagen, 
in anderen Fällen erst nach Jahren erheben lässt. 
Manchmal vollzieht sich der Process in Absätzen. Es 
kommen Perioden vollkommener Buhe, denen wieder 
akute entzflndliche Nachschübe folgen, eine Form, die 
man besonders bei Leuten beobachtet hat, die durch 
ihren Beruf wiederholten Contusionen ausgesetzt sind, 
z. B. bei Reitern. Wie häufig die Atrophie eintritt, 
lehrt eine Statistik von Monod 1^ld Terillon, die 
bei 39 Fällen von Hodeucontusionen 33 mal den Aus- 
gang in Atrophie beobachten konnten. 

Experimentell hat Rigal unter Iieitung von 
Ran vi er und Malassez wertvolle Beiträge zur 
Kenntnis der traumatischen Hodenatrophie gebracht. 
Er machte seine Versuche an Ratten, denen die Testes 
mit Daumen und Zeigefinger zerquetscht wurden. Die 
Entwicklung der Folgeerscheinungen teilt er in drei 
Stadien ein: I. Stadium (1. bis 5. Tag): durch die re- 
activen Erscheinungen (Hämorrhagie , Exsudation , 
Epithelproliferation) ist der Hode, dessen Tunica va- 
ginalis zerrissen, nicht mehr zu fühlen. Das Scrotum 
fühlt sich weich, gleichsam ohne Hoden an. H. Stadium 
(5. bis 12. Tag): Der wieder fühlbare Hoden bekommt 
Adhäsionen, gleichzeitig an Gewicht verlierend, indem 
fettig-körnige Entartung des Epithels, Organisation 
eines Bindegewebsgerüstes, Verminderung der Samen- 
kanälchen und Resorption des Exsudates stattfindet. 
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III. Stadiam: (12. bis 40. Tag): Gomplete Retraction 
des durch seine Adhärenzen mit der Nachbarsdbaft 
verschwindenden Organes. Die Tubali seminiferi sind 
teils verödet, teils mit Detritus der früheren Processe 
angefüllt, so dass eine irreparable Atrophie eintritt. 
Indessen sind diese drei Stadien, wie der Beobachter 
ausdrücklich angiebt, beim Menschen nicht so cha- 
rakteristisch zu unterscheiden. 

Uebrigens stellen auch Monod und Terrillon 
beim Menschen drei Contusionsgrade auf, die sich mit 
den drei Stadien von Rigal annähernd decken. 

Kocher teilt aus Prof. Lücke s Klinik einen 
hierher gehörigen Fall mit: Ein 49 jähriger Mann hatte 
vor 22 Jahren eine Contusion des linken Hodens er- 
litten, aber damals nur über vorübergehende Schmerzen 
geklagt. Er leidet jetzt an einer Strictura urethrae in 
der Pars membranacea. Vor zwei Jahren entstand 
unter lebhaften Schmerzen links am Scrotum ein 
Abscess, der einen Löffel Eiter entleerte. Seitdem be- 
steht eine Fistel. Der linke Hode ist ganz atrophisch, 
auf Druck nicht empfindlich. Die Epididymis ist hart, 
kaum vergrössert. Die Fistel führt er. 1 cm in die Tiefe. 

Sehr charakteristisch ist einvonHjelt veröffent- 
lichter Fall: Ein bisher normal entwickelter 22 jähriger 
Mann stürzte von einem Boden herab und blieb dabei 
rittlings über einem Rade hängen. Seitdem begannen 
seine Geschlechtsteile derart zu schrumpfen, dass 
schliesslich von den Testikeln, dem Penis und dem 
Scrotum nur kleine Rudimente zurückblieben. Uebrigens 
fanden sich weder Bart- noch Schamhaare; auch die 
Wollhaare fehlten fast überall. Nach der Katastrophe 
empfand er nie Geschlechtstrieb. 
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Mo n o d erwähnt einen Patienten, der eine Quetsch- 
ung des rechten Hodens erlitten hatte. Nach vier 
Monaten war der Hoden nur noch Haselnussgross ; die 
Epididymis Hess sich deutlich abscheiden. 

Tournus des Gouets bringt die ausführliche 
Mittheilung eines einen 31jährigen Mann betreffenden 
Falles von „Sohindung der Oenitalien" durch einen 
Transmissionsapparat. Der linke Hoden ging verloren, 
vom rechten nur die Hüllen, worauf Heilung per 
granulationem unter Reduction des Hodens zum Leisten- 
kanal erfolgte. Pat. blieb potent, doch war er 21/2 Jahre 
nach dem Un&ll leistungsunfähiger als früher und 
fühlte etwas Schmerzen, namentlich bei Temperatur« 
Wechsel. Der Hoden war so gross wie eine kleine 
Nuss; auch der Penis war . verkleinert. 

Auch Bell führt einen typischen Fall von Orchitis 
traumatica an, die ihren Ausgang in Atrophie nahm. 

Monod undTerrillon erwähnen mehrere hierher 
gehörige Fälle: 

1) Ein 24 jähriger Mann hatte eine Quetschung 
des linken Hodens erUtten. Die Schmerzen waren 
heftig, dauerten aber nur kurze Zeit an. Am nächsten 
Tag zeigte sich eine starke Schwellung des Hodens, 
so dass Pat. ein Krankenhaus aufsuchen musste. Es 
wurde eine hühnereigrosse, nicht sehr schmerzhafte 
Schwellung des linken Hodens konstatiert Nach drei 
Wochen wurde Pat. entlassen. Der linke Hoden war 
um die Hälfte kleiner als der rechte geworden. 

2) Ein Soldat hatte eine Oontusion des linken 
Hodens erlitten , der in der Folge unter lebhaften 
Schmerzen anschwoll. Nach 4 Wochen war eine be- 
trächtliche Atrophie des Hodens eingetreten. 



— 14 — 

3) Bin Krankenwärter hatte sich durch einen 8toss 
an einen eisernen Pfosten eine Quetschung des linken 
Hodens zugezogen. Auch hier traten Schmerzen und 
Schwellung auf. 6 Wochen nach dem Trauma war 
deutliche Atrophie des Hodens bemerkbar. 

4) Ein 35 jähriger Kavallerieoffizier, Vater mehrerer 
Kinder, hatte beim Reiten eine Gontusion des linken 
Hodens erlitten. Es traten heftige Schmerzen und 
starke Schwellung aui Diese Erscheinungen gingen 
im Verlauf von 3 Wochen zurück. Nach 3 Monaten 
war in der mittleren Partie des sonst normalen linken 
Hodens eine umschriebene, fast schmerzlose» äusserst 
harte und vertiefte Stelle zu fühlen, welche auch nach 
einem Jahr noch nachweisbar, war und dem Hoden die 
Form einer Bohne gegeben hatte. 

Wahrscheinlich gehört auch d^ von Kr ü che 
erwähnte Ffdl hierher. Ein Turner erUtt eine sub- 
kutane Zerquetschung der gesammten Hodensubatanz. 
Nach anfänglicher enormer Schwellung wurde der eine 
Hode vollständig resorbiert; nur eine erbsengrosse 
kolbige Anschwellung des betre£Eenden Samenstranges 
war noch zu fühlen. 

Sehr charakteristisch ist auch ein von Poller 
aus der Klinik des Herrn Obermedicinalrates ProL 
Dr. Anger er mitgeteilter Fall: Ein 24 jähriger Dienst- 
knecht hatte eine Quetschung des rechten Hodens er- 
litten. 2 Jahre später war der Hoden, deutlich atrophisch, 
um die Hälfte seines Volumens verkleinert Wegen 
beiderseitiger Hodenneuralgie wurde damals (1894) an 
ihm eine doppelseitige Gastration vorgenommen; nach 
14tägigem Aufenthalt in der Klinik wurde Pat als 
geheilt entlassen. Auf eine Anfragei meinerseits in 
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seinem Heimataort wnrde mir der Bescheid zu Teil, 
dasB Pat» im Jahre 95 an einem Lungenleiden ver< 
sterben sei ; irgend welche psychische oder somatische 
Verftndemngen nach der Operation sind an ihm nicht 
wahrgenommen worden. 

Dass übrigens auch Ausnahmen von der Regel 
vorkommen, d. h. daas in seltenen FftUen selbst nach 
sohweroa Gcmtnaionen keine Atrophie auftritt, lehrt ein 
von Howlett verüffenüichter Fall: 

Bin 65]fthriger Landarbeifer war von einem Wagen 
überfahren worden, dessen Bad über die linke Seite 
des Abdomens hinwegging und das Scrotum hierbei 
stark quetschte. Als Pat. 4 Jahre später eines Bücken- 
markkidens wegMi in Hospitalpflege kam, zeigte sich 
der rechte Hoden gesund und an seinem Platse; der 
linke lag ausserhalb seiner Höhle an der linken Seite 
des Penissehaftes; die an den äusseren Leistenring 
herangeflogene Epididymis schien mit dem Hoden 
durch ^en Strang zusammmenzuhängen, der das Ge- 
fühl des Vas defereaas darboi Der Hoden selbst er- 
schien gesund, von normaler Grösse, nicht druck- 
empfindUcb* 

Uebw eine Stächver letsmig de» Hodens mit Aus- 
gang in Atroi^e bericditet Velpeau. Derselbe hatte 
bei einem seiner Patienten eine Punktion des Hoden- 
sackes vorgenommen und dabei den Hoden selbst ver- 
letzt. Die Eeacüpn war eine sehr lebhafte. Nach 
der Heilfmg blieb ^ harter, unebener, theilweise 
atrophiBclMr Hoden zurückr Er entschuldigt sich 
übrigens damit, dass, ab der Troicart im Hoden an- 
gelangt sei, er so vollkommen, das Gefühl gehabt 
habe, sich in einer Cyste zu befinden, dass er das In- 
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sirument nach allen Seiten drehte und wendete^ 'so 
dass schliesslich das ganze Hodenparenchym zerstört 
sein musste. (1) 

Um nun noch kurz die Schusswunden des Hodens 
zu erwähnen, so sind dieselben relativ selten. Aus 
zwei Feldzugsberichten von h e n u kann man ersehen, 
dass einmal 13 derartige Verletzungen zur Beobachtung 
kamen, von denen 8 zum Verlust des Organes, 3 zur 
Atrophie führten; dass im zweiten Fall 11 Schuss- 
wunden beobachtet wurden, von denen 6 den Verlust, 
4 Atrophie des Hodens zur Folge hatten« 

n. 

Unter den Begriff einer traumatischen Hoden- 
atrophie sind auch die namentlich in früherer Zeit 
nicht allzu seltenen Fälle zu rechnen, bei denen im 
Verlauf einer Varicocelenoperation der Samenstrang, 
speziell die Art. spermatica interna verletzt wurde, 
worauf der Patient allerdings von seiner Varicocele 
geheilt war, unmittelbar darauf jedoch eine Atrophie 
des betreffenden Hodens eintrat. Bekannt ist ja das 
traurige Ende des Chirurgen D e 1 p e c h , der von einem 
derartig von ihm Operierten, bei dem eine beiderseitige 
Hodenatrophie aufgetreten war, aus Rache ermordet 
wurde. 

' Wie nötig und wichtig das genannte Gefäss für 
den von ihm versorgten Hoden ist» betont auch 
Lannelongue, dler einen faustgrossen Hodentumor 
durch Unterbindung der Art. spermat. int. heilte. Am 
fünften Tag schon zeigte sich eine deutliche Ver- 
kleinerung des Tumors. Später war derselbe auf Nuss- 
grösse reduciert, sehr hart, nicht druckempfindlich. 
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Ueber diese daroli Circiüationsstörungen bedingten 
Veränderungen des Hodens existieren zahlreicbe lie^ 
experimente. So arbeitete Mif let an Hunden, denen 
die Art. sperm. int« unterbunden oder künstlich embo- 
lisiert wurde. Er kam zu den Resultaten, dass »die 
Art. sperm. int. für. den Hoden die Bedeutung einer 
Endaterie im Sinne Gohnheims hatc, und dass »Stör- 
ungen des Qirculation rasche Zerstörung des Drüsen- 
gewebes und Schwund des Hodens zur Folge haben c. 
^Die Atrophie hierbei vollzieht sich unter mehr odier 
weniger starker Bindege webswucherung. < 

Zu denselben Ergebnissen kam .Dubrowo mit 
seinen Experimenten, die er an Meerschweinchen an- 
stellte, ebenso Griffiths mit seinen Versuchen an 
Hunden. 

Uebrigensl hat später Enderlen auf Grund von 
Tierversuchen konstatiert, dass schon eine temporäre. 
Ligatur der Samenstranggefässe von 22 Stunden ge- 
nügt, um eine irreparable Atrophie des Hodens herbei- 
zuführen. Was für Tiere er benutzte, giebt der Be- 
obachter nicht an. 

III. 

Wir kommen jetzt zu einer anderen Gruppe von 
traumatischen Hodenatrophieen, zu denen nach einer 
sogenannten Ueberänstrengungsorchitis. 

Es waren zuerst französische Autoren, besonders 
Velpeau und Terrillon, die den Begriff einer 
»Orchite par TefiEortc aufstellten, einer Krankheitsfofm, 
die sich übrigelns nie allgemeine Anerkennung verschafft 
hat, selbst iQ den engeren Grenzen Frankreichs nicht. 
Sehr skeptisch ihr gegenüber verhalten sich zum Beispiel 

2 



— 18 — 

Delome und sein Lehrer Duplay, welch letzterer 
drei Fälle von ipr^tendusc orchi-epididymites par Tefiort 
yerOffentlichte. Es sind dies drei Beobachtungen, in 
welchen angeblich nach grösseren Körperanstrengongen, 
namentlich nach Aufheben schwerer Lasten, eine Hoden- 
entiündung entstanden sein solL Es handelte sich 
jedesmal um relativ gesunde, jüngere Individuen; doch 
scheint die traumatische Einwirkung, i. e. hier die 
Anstrengung, nur die Gel^enheitsursadie zum Aus- 
bruch der Erkrankung gegeben zu haben, indem für 
letztere bermts ältere Dispositionen bestanden. Li dem 
ersten Fall z. ß. war vor 8 Monaten die Acquiaition 
«ner Gonorrhoe vorangegangen, während bald nach 
dem Trauma der Ausbruch einer tuberkulösen Orchitis 
konstatiert wurde. 

Ln G^ensatz zu den genannten Autoren halten 
Monod und Terrillon hartnäckig an der Qrchite 
par r^ort fest Sie fuhren als Beleg einen allerdings 
sehr bestadienden FaU mit Ausgang in Atrophie an: 
Bei ^em 45jährigen Tagelöhner war nach Hebm 
emer sehr schweren Last eine Entzündung des vorher 
ganz gesunden linken Hodens au^^ieten. Bo d^* 
Aufnahme des Pat ins Krankenhaus war diesw Hoden 
auf d^i fünften Tdl seines früh^en Volumens zorüdL- 
gegangen, nach d^n Leistenkanal herangerückt und 
so schmmhafu dass er nach voschiedenen THgeblidien 
iLurrecscchen durch die GastraÜcn entfernt werdei 
n^issste. Pal wurde hierdurch dau^nd von seinen 
SehrQ€xxai befn^ Ans der Untasochung des atro;^ 
idc^^en Hoiens ist berrorzuheben« dass dar Etsalz des 
ndxns&fen Pai^esichyms dmch ^n dichtes Xarbe:::g«webe 
in c^öcber Wttse Hoden wie Xebenhoden betraL In 
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der E^»kriae des Falles bemerken die Autoren nodi- 
mals aosdrücklieh, dass es sidi hio* thatAchlich mn 
nichts Anderes als mn eine Qrehitis nach Debenn- 
Starengong gehandelt haben ktene. 

For die Anfrechterhaltong des Begriffes der Uebo^ 
anstrengongsofchitis hat sich sp&ter von deutscher 
Seite noch Max Meyer ausgesprochen, det einen 
genau beobachteten hierher gehörigen Fall TerOffentlichtB. 
Es handelte sich um einen 20-jfihrigen Arbeiter, der 
sich durch schweres Heben eine Orchitis zugetogen 
hatte. In diesem Fall trat nach drei Wochen Qe> 
nesung ein. 

IV. 

In ausserordentlich häufigen Fällen findet man bei 
Lageveränderungen des Hodens das Organ atrophiert 
und es liegt sehr nahe, auch diese Atrophie auf eine 
einmalige oder dauernde traumatische Einwirkung 
zurückzuführen. 

Relativ selten sind jene Fälle, bei denen der 
Hoden durch rein äusserliche Ursachen veranlasst in 
den Lieistenkanal oder in das Abdomen zurücktritt, 
oder eine andere, ganz abnorme Lage einnimmt, um 
dort durch fibröse Schrumpfung zu atrophieren, nach- 
dem er vorher seinen Descensus in normaler Weise 
vollendet hat. 

So stellt Nicoladoni einige Fälle zusammen von 
einer derartigen umgekehrten Wanderung eines oder 
gar beider Hoden infolge eines Fehltrittes (Berc hon), 
oder beim Turnen (Gintr ac) , oder nach zu stürmischen 
CoYtus (Fischer). Immerhin aber wird man nicht 
fehlgehen, wenn man als praedisponierendes Moment 
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hierfür eine abnorme SchlafEheit der Befestigung des 
Hodens annimmt. 

Etwas ausführlicher beschrieben sind in der 
Litteratur meines Wissens nur zwei hierher gehörige 
Fälle. Den ersten beschreibt Saltzmann: 

Ein 55 Jahre alter Patient hatte vor 22 Jahren bei 
einer Tiimübung eine Luxatio festis bekommen. Der 
Hoden, der in der Folgezeit mehrmals acut entzündet 
gewesen war, fand sich jetzt dicht untet der Haut 
nach oben vom Ligamentum Ponparti, war atrophisch 
und konnte nur wenig dislociert werden. 

Der zweite Fall ist von Franz veröffentlicht 
worden: Ein 18-jähriger junger Mann erlitt eine starke 
Dammkontusion durch einen Fall nach rückwärts. 
Vier Jahre nachher bot Pat. folgenden Befund: Der 
rechte Hoden ist stark atrophisch , ist in der rechten 
Dammgegend, Wohin er durch jenen Fall verlagert 
worden ist, als eine deuüiche Hervorragung zu palpieren, 
die noch deutlich Canda und Caput epididymidis und 
den bis zürn Leistenkanal zu verfolgenden Samenstrang 
erkennen lässt. Paigiebtan, seit seinem Unfall keine 
Erectionen mehr gehabt zu haben. 

Das weitaus grössere Gontingent der durch Lage- 
veränderang atrophisch gewordenen Hoden stellt aber 
die Reihe der im Leistenkanal zurückgehaltenen Hoden. 
In der That ist ja — nach Derenberg — ein solcher 
Hoden ausserordentlich häufig Insulten ausgesetzt. Die 
Bauchpresse, die Bewegungen der unteren Extremität 
sorgen für Frictionen des beim Erwachsenen nicht mehr 
sehr beweglichen Organes. Hierdurch wird entzünd- 
liche Schwellung hervorgerufen, die ihrerseits wieder 
Anlass zu Einklemmungserscheinungen giebt. Man 
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wird daher bei mikroskopischer Untersuchung eines 
solchen Testikels in erster Linie das gewöhnliche Bild 
einer entzündlichen Atrophie zu erwarten haben, näm- 
lich fibröse Schrumpfung« 

Einen genau hierher passenden Fall hat Hub- 
bard publiciert: Der Hoden war durch ungewöhnliche 
Kürze des Samenstranges im Inguinälkanal zurück- 
gehalten. Auch der M. cremaster war sehr kurz. Der 
Hoden, der infolge einer traumatischen Einwirkung 
fibrös entartet, sehr druckempfindlich, auch spontan 
schmerzhaft, und mit einer multiloculären Hydrocele 
komplißiert wieur, musste dem Patienten exstirpiert 
werden, worauf. Genesung eintrat. 

Steer giebt die genaue Beschreibung eines Falles 
von Kryptorchismus ingüinalis duplex bei einem Pa- 
tienten von 39 Jahren, der eines inneren Leidens wegen 
zur Beobachtung gekommen war. Beide Hoden waren 
atrophisch, der Penis wenig entwickelt, die Prostata 
und die Samenbläschen konnten vom Rectum aus nicht 
durchgefühlt werden. Pat. ist unverheirathet und giebt 
an, nie Geschlechtstrieb empfunden zu haben, ' 

Aus der Klinik von Prof. v. Bardeleben giebt 
Seemann einen kurzen Bericht über einen Fall von 
Castration bei einem 22-jährigen jungen Mann, der 
einen rechtsseitigen, fortgesetzt starke nervöse Be^* 
sohwerden verursachenden, stark atrophischen Leisten- 
hoden hatte. 

• • -• V. •• - , : , •■ 

Sehr interessante^ aber bisher noch nicht genügend 
auf geklärte Fälle sind diejenigen Atrophieen eines odei- 
beider Hoden, die nach Verletzungen des Gehirns und 
Rückenmarkes > auftreten, also in gewissem Sinne ja 
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Zuckungen auf. Fat. wurde schliesslich arbeitsunfähig 
und musste sich in ein Krankenhaus aufnehmen lassen» 
Seit dieser Zeit beginnen seine sexuellen Fähigkeiten 
langsam abzunehmen. Erectionen treten überhaupt 
nicht mehr auf, die Bart- und Schamhaare fallen aus; 
li/i Jahre nach dem Unfall ist von ihnen überhaupt 
nichts mehr wahrzunehmen. Später bekam Fat. noch 
eine rechtsseitige Hemiplegie. Ungefähr fünf Jahre 
nach dem Unfall ist der linke Hoden haselnussgross, 
der rechte nur noch bohnengross. Am Hinterhaupt 
besteht starke Hyperaestbesie. 

Aehnlich ist der Fall von Gorringe: Bei einem 
60- jährigen Mann entwickelt sich nach einem heftigen 
Schlag auf Rücken und Nacken eine Atrophie beider 
Hoden und gleichzeitig eine unter entzündlichen Er- 
scheinungen auftretende Hypertrophie beider Brüste. 

Montmollin erwähnt ferner noch Hoden- 
atrophien, die nach Verletzungen des Cerebellum auf- 
getreten sein sollen. 

Alle diese Fälle führen Monod und Terillon 
dazu, die schon von Kocher aufgeworfene Frage, ob 
es wohl ein trophisches Centrum für die Testikel gäbe, 
in bejahendem Sinne zu beantworten. Immhin aber 
ist trotz der diesbezüglichen umfassenden Arbeiten 
von Morelot, die Localisation dieses Gentrums im 
Kleinhirn oder Bückenmark noch nicht gens^u be- 
stimmt worden. 

Um schliesslich noch kurz auf die schon an ver- 
schiedenen Stellen angedeuteten Folgen einzugehen, 
die eine Hodenatrophie für das betrofEene Individuum 
haben kann, so steht fest, dass eine geringe Atrophie 
eines oder beider Hoden auf die Potenz kaum irgend 
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Die Extremitäten waren graoil gebaut, die Hände aat 
fallend dünn nnd lang. Der Pannicalus adiposus war 
aufiuserordentlich stark entwickelt. Die Brustwarzen 
Sassen auf . Fettpolstern von. so ungewöhnlieher Stärke 
auf, dass dieselben fOrmliehe Mammae imitierten; 
Nirgends am Bumpf, weder auf. der Brust, noch längs 
der Linea alba fand sich Behaarung; diejenige des 
Mons veneris war ebenfalls sehr wenig entwickelt und 
zeigte in Form und Ausdehnung entschieden weibliche^' 
Typu3. Der Penis war kaum dicker und länger als 
der eines einjährigen Kindes (von der Wurzel bis tur 
Spitze 3 cm). NamenÜiCh zeigte sich die Eichel sehr 
klein und von einer sehr engen Vorhaut bedeckt Die 
den Hodensack darstellende flachkleine Hauttasche war 
leer; die Samenstränge liessen sich bis in die Bauch- 
höhle verfolgen, wo sie immer dünner und dünner 
werdend im Fettgewebe ausliefen, in dem selbst mikro- 
skopisch auch nicht eine Spur mehr von Hodensub- 
stanz nachweisbar war. Das betreffende Individuum 

i -, ... 

soll , wie dies auch von vornherein anzunehmen war, 
nie geschlechtliche Begungen gehabt haben. 

Bei der geschilderten Bedeutung, die eine hoch- 
gradige Hodenatrophie , die in ihren Folgen einer 

a ... 

Gastration gleichzusetzen ist, für die ganze Existenz' 
eines Individuums haben kann, dürfte es vielleicht nicht 
uninteressant sein, zum Schlüsse an der Hand eines 
Falles von Ringer darzuthun, wie sich das Unfall- 
versicherungsgesetz zu Verletzungen des Hodens stellt, 
die die genannten Consequenzen nach sich ziehen. 

Es handelte sich um einen 25-jährigen Arbeiter, 
der in einem maschinellen Betrieb eine Abreissung 
beider Testes erlitten hätte. Zwar konnten nach Ver- 



i 
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heilung der Wunde keine psychischen Alterationen 
konstatiert werden; auch trat keine Herabsetzung der 
Erwerbsfähigkeit ein; jedoch »könnte des Patienten 
Willensenergie und auch die Arbeitskraft gelähmt 
werden, insofeme eine Gemüthsverstimmung durch 
die Betrachtungen über das traurige Schicksal hervor- 
gerufen und unterhalten wird. Pat. hat nur das Ge- 
fühl, dass ihm für das schwere Unglück, das ihn be- 
troffen hat, eine Entschädigung gebühre c. 

Unter Bezugnahme auf das Ki*iminalrecht, das 
den Verlust beider Hoden als eine schwere Körper- 
verletzung ansieht, kommt der Berichterstatter zu dem 
Endresultat, für den Patienten eine Rente von min- 
destens 50 % ' für eine solche Verletzung zu befür- 
worten. 



Am Ende meiner Arbeit ist es mir eine ange- 
nehme Pflicht, meinem hochverehrten Lehrer, Herrn 
Obermedicinalrat Prof. Dr. Anger er für die Anregung 
zu der vorliegenden Arbeit, sowie für die gütige 
Unterstützung bei derselben meinen ergebensten Dank 
auszusprechen. 
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